Profilaxis antitetanica en pacientes con heridas

Anamnesis-Informacion (beneficios de la vacunacion - saber cémo actuar si existe reaccion)

Herida sucia

Anfractuosas, punzantes, conta-
minada por polvo, heces o tierra,

saliva, herida punzante, avulsio-

nes, proyectil, aplastamiento,

congelacion

Herida limpia
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Observaciones

- Entregar carnet vacunal

- Registrar en la historia clinica

- Vigilar durante 15 minutos, después de la administracion
- Conservar vacuna entre +2°y +8° C (nevera)

- Proteger las vacunas de la luz

- Vigilar la caducidad de las vacunas

- IGT: Gamaglobulina Antitetanica

Pauta vacunal: Td

- 12 dosis

- 22 dosis vacuna separados por 4-8 semanas de intervalo
- 32 dosis a los 6 6 12 meses después de la 22 dosis

- 42 dosis de recuerdo a los 10 afios

- 52 dosis de recuerdo a los 10 afios después de la 42 dosis

NO reiniciar vacunacion
“Dosis puesta, dosis contada”

Zona de administracion
de vacunas: deltoides.
No administrar en gliteos

Zona de administracion de IGT:
cuadrante superior externo
gluteos
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